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El objetivo del estudio fue establecer la relación que existe entre el estrés y la carga laboral 
en los internos de medicina del Hospital Regional Docente de Trujillo el 2019. La 
investigación fue descriptivo, correlacional, transversal, cualitativo, conformado por 90 
internos. Los resultados obtenidos demuestran que 100% de la población presento carga 
laboral y estrés, de los cuales 60% presento carga laboral moderada y 81,1% presento estrés 
severo, no evidenciándose carga laboral bajar ni estrés leve. Además 44.4% de internos 
presento carga laboral media y estrés severo seguido de 36,7% que percibió carga laboral 
alta y estrés severo. En cuanto al sexo se observó un predominio de carga laboral y niveles 
de estrés en el sexo femenino con un 53,33% y en cuanto a la edad se observó mayor 
predominio de carga laboral y estrés entre las edades 25-26 años (chi2:4.36 p:0.037) 
demostrando significancia. Concluyendo que si existe relación entre la carga laboral y los 
niveles de estrés. 


















The objective of the study was to establish the relationship between stress and workload in 
medical interns of the Trujillo Regional Teaching Hospital in 2019. The research was 
descriptive, correlational, transversal, qualitative, consisting of 90 inmates. The results 
obtained show that 100% of the population presented workload and stress, of which 60% 
presented moderate workload and 81.1% presented severe stress, with no evidence of a low 
workload or mild stress.44.4% of inmates presented workload mean and severe stress 
followed by 36.7% who perceived high workload and severe stress. Regarding sex, a 
predominance of workload and stress levels was observed in female sex with 53.33% and 
in terms of age, a greater predominance of workload and stress was observed between the 
ages 25-26 years (chi2: 4.36 p: 0.037) demonstrating significance. Concluding that there is 
a relationship between workload and stress levels. 













Históricamente reconocen que el exceso de trabajo es un riesgo para la salud. Dentro 
de estos riesgos observamos que las condiciones laborales han representado un riesgo 
a la salud originando accidentes y enfermedades relacionadas con ella. Por tal 
motivo, una vigilancia completa a la salud laboral y la necesidad poner más atención 
a causas y riesgos psicosociales.1 
Dentro de nuestra realidad según la ley N°29783 “Ley de Seguridad y Salud en el 
Trabajo y su reglamento el Decreto Supremo N°005-2012-TR”, Considera que 
encontramos riesgos psicosociales como parte de los peligros en los diversos 
ambientes laborales, de tal manera que el contratista debe prevenir con el objetivo de 
que estos riesgos no generen perjuicios en la salud de sus trabajadores. De acuerdo a 
Fernando mansilla los “riesgos psicosociales provocan accidentes y problemas de 
salud ocupacionales vinculados con el trabajo e indica que un 17% de las bajas 
laborales tienen relación con la aparición de enfermedades; además menciona que un 
30% de los empleados europeos sufren estrés laboral, Síndrome de Burnout (SB) y 
acoso laboral.2 
Actualmente se considera al estrés como uno de los problemas de salud más comunes 
relacionadas al aspecto físico, emocional, cognoscitivas y conductual, que en 
consecuencia afecta la salud de los trabajadores, en esta ocasión el personal de salud, 
a la gran responsabilidad en la atención de los pacientes además del desgaste 
profesional al que se encuentran sometidos.  El estrés puede conllevar a malestares 
incapacitantes en la persona, perjudicar sus procesos de trabajo y la funcionalidad de 
los servicios que se brindan en su centro laboral.3 
Los factores psicosociales son desencadenantes del estrés que ayudan a contraer 
problemas de salud. La OIT y la OMS lo definen como la presencia de interacciones 
entre su medio laboral y su entorno, la complacencia del empleo y los requisitos de 
su organización, por otro lado, las aptitudes, necesidades y cultura del empleado a 
través de sensaciones y experiencias las cuales repercutirán en su bienestar y 
productividad.4 
Vale decir, todo desempeño laboral tiene consecuencias personales, monetarias y 
materiales de diferente importancia, los cuales pueden ponerse de manifiesto en poco 
tiempo a través de lo que se denomina estrés, el cual abarca diferentes campos de la 
salud tanto física, mental y social; por otro lado a largo plazo la exposición a los 
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riesgos psicosociales conlleva a desbalances fisiológico ya sea cardiorrespiratorio, 
inmunológica, gastrointestinal, dérmico, endocrino metabólicos, musculoesquelético 
y a nivel mental. Al hablar de personal de salud, debemos tener en cuenta que este 
dedica la mayor parte de su vida en brindar atención asistencial y se encuentra 
mayormente en contacto directo con personas dolientes y sus familiares; de tal 
manera que su labor es más compleja, ya que los pacientes tienen diferentes dolencias 
los cuales necesitan muchas veces un tratamiento más rápido y eficaz. En el servicio 
de salud se necesitará una atención de calidad, oportuna con eficiencia y eficacia, en 
todas sus áreas.5 
 
Towets realizo aportaciones sobre la profesión de medicina los cuales estaban 
caracterizados por presentan un nivel de exigencia académica constante y creciente, 
el cual requiere de una gran exigencia y adaptación por parte del estudiante de 
medicina. También tener en cuenta que el estudiante debe presentar una adecuada 
preparación para su futuro como profesional en un, medio laboral cada vez más 
competitivo y exigente, agregado a esto la profesión de medicina en su mayor parte 
cursa por periodos de transición del estudiante los cuales son la adolescencia y la 
juventud. Con lo antes mencionado se confirmaría que el estrés al cual es supeditado 
un estudiante de medicina en el transcurso su preparación es muy alta, poniendo 
peligro de su salud mental.6 
La OMS, en el año 2000 pensaban que los trabajadores tenían alto riesgo a sufrir 
problemas de salud por las condiciones poco seguras con las que laboraba día a día, 
sumado a esto la influencia de diversos factores estresantes y la apreciación que 
tienen el personal de estos riesgos laborales junto con otros estresores del medio 
externo, influyen en su salud y son conocidos como “factores psicosociales 
laborales”. Según la OMS y la OIT, mencionan que los accidentes y enfermedades 
laborales se presentaran de manera más frecuente menciona que para el año 2002 se 
observara alrededor de 1,2 millones de muertes laborales, 250 millones de accidentes 
y 160 millones de enfermedades profesionales en el mundo a diferente al 2001 donde 
se observó 1,1 millones de enfermedades y accidentes laborales entre los que destaca 
el estrés.7 
Dentro de la realidad de América latina, el estrés laboral aumenta año a año su 
porcentaje. Un estudio realizado en argentina revela que es uno de los países más 
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afectados, tomando en cuenta una encuesta tomada a 100 trabajadores, la cual revela 
que 65% del personal en la capital federal menciona haber tenido estrés laboral en su 
medio de trabajo y un 18% en el interior del país (Mac Donald, 2009). 8 
En Latinoamérica se revisaron estudios donde se observó que los internos de 
medicina expuestos a estos factores psicosociales como por ejemplo la jornada 
laboral con un 64%, la carga laboral de 55% y participación y supervisión 82% que 
indica un nivel de riesgo muy alto de estrés crónico y elevada predisposición a sufrir 
síndrome de Burnout de no tomar las medidas necesarias.29 
Realizaron encuestas a cuatro mil trabajadores peruanos, 78% de esto trabajadores 
manifestaron haber pasado en algún momento por episodios de estrés laboral, los 
cuales se presentaron como resultado del desmesurado trabajo realizado, las juntas y 
obligaciones propias de la labor que desempeñaban.8 
 
Lima J. et al (Brasil 2017) observó que los trabajadores de cuidados intensivos 
presentaban factores psicosociales, teniendo en cuenta las variables socio-
demográficas y laborales en torno a su empleo. Tuvieron como población 134 
profesionales, se aplicó un cuestionario acoplado de la Escala de Estrés Trabajo-para 
cuantificar el estrés; Maslach Burnout Inventory, para medir el desgaste y Self 
Reporting Questionnarie, el cual evalúa las alteraciones mentales comunes. Los 
resultados en relación a las dimensiones del estrés fueron de 30,8% eran de 
trabajadores de alta exigencia; 24.6% en el trabajo activo; 20,8% trabajo pasivo y el 
23% en baja exigencia, dentro de los cuales el resultado de prevalencia de trastornos 
mentales fue 27,7%. La prevalencia de burnout fue de 55.3% estando 72.5% en alta 
exigencia (p = 0,006).  Se determinó que existe asociación significativa entre la alta 
exigencia en el servicio de cuidados intensivos y el estrés. 9 
 
Fernández M. (España 2016) evaluó los niveles de estrés, riesgos psicosociales 
asociadas al trabajo y Síndrome de Burnout en internos de medicina en un Hospital 
Universitario. La población estudiada contaba con 42 internos de medicina los cuales 
se encontraban en el servicio de urgencias. En este estudio el autor uso el test de 
Maslach Burnout Inventory (MBI) para los riesgos psicosociales en el trabajo. Dando 
a conocer que un 78% de los internos se encuentran en una categoría desfavorable o 
media en todas las dimensiones de CoqSoq-ISTAS21 y destaca que el 90% arroja 
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puntuaciones desfavorables en exigencias psicológicas. El test MBI arrojo que un 
45% presenta de manera conjunta un elevado agotamiento emocional y alta 
despersonalización. La dimensión de exigencias psicológicas del ISTAS21 (β = 
0.393; p < 0.003) y los puntajes de estrés (β = 0.451; p < 0.001) predicen 
significativamente el desgaste emocional (r2 = 0.443). Por último, el 38% ha sido 
víctima de amenaza/agresión en el área de urgencias.10 
Aldrete M. et al (México 2016) determinaron si los factores psicosociales laborales 
y el estrés tenían algún grado de relación en los trabajadores de salud de un Hospital. 
En este estudio tuvo una población de 162 personas, 88,9% mujeres; 47,5% 
presentaron factores psicosociales negativos, con predominio de las altas exigencias 
laborales e inadecuadas condiciones de trabajo. Dentro de la población el 36,4% 
presentaba estrés, dentro de estos la más frecuente fue, problemas para poder 
conciliar el sueño o despertarse durante la noche, cefaleas, acidez y dolor abdominal 
tipo cólico. La relación dentro de las diferentes dimensiones de factores psicosociales 
con estrés fue para, el contenido y características de la tarea e interacción social y 
aspectos organizacionales. Dando como resultado la asociación significativa entre 
factores psicosociales negativos y estrés con un y una asociación significativa entre 
estas con una confianza de 95% y (p<0.05).11 
 
Cortaza L. et al. (México 2014) determinaron los grados de estrés e identificaron 
los más importantes elementos estresores en los enfermeros en un Hospital de 
Segundo Nivel. Con un método descriptivo transversal. Entrevistaron 41 enfermeros 
elegidos aleatoriamente. Utilizaron la herramienta Stress Scale la cual está encargada 
de medir circunstancias referidas como estresantes, (C: 0,84). Identificaron que 
100% de los trabajadores presentaba algún nivel de estrés, de los cuales 65,9% lo 
manifiesta a veces y un 34.1% con más frecuencia. Se observó que uno de los 
aspectos más afectados dentro del estudio fue el físico, la carga de trabajo es el factor 
que les genera más estrés 48,8%, continuado a este se encuentra la muerte y el 
sufrimiento 29,3%, así como la inseguridad al momento de brindar un tratamiento 
29,3%. En relación al sexo se observó que existe más estrés en varones 83,3% que 
en las mujeres 25,7%. Concluyeron que los enfermeros se perciben así mismos con 
más estrés, sobrecarga de trabajo y sensibles al sufrimiento del usuario. De esta 
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manera muestra una confiabilidad entre 0.79 y 0.89, con un Alpha de Crombach de 
0.84.12 
Ramos J. (Perú 2018) determinó la relación que existe entre los factores 
psicosociales con el SB en residentes especialistas en clínica y cirugía del HRHDE 
donde participaron sesenta residentes de las áreas: Pediatría, Medicina Interna, 
Gineco-Obstetricia y Cirugía General mediante el test Maslach Se utilizó la Utrech 
Work Engagement Scale (UWES) para cuantificar el modelo demanda control/apoyo 
social y el cuestionario desequilibrio esfuerzo recompensa para medir el modelo del 
mismo nombre. Emplearon estadística descriptiva (frecuencias) y análisis 
estadísticos paramétricos para evaluar el grado de relación como el Chi cuadrado. 
Obteniendo una media de 30 años que corresponde al 51%, sexo masculino con 
53.3%, el 56.7% declararon ser solteros, el 41.7% casados; y el 68.3% declararon no 
tener hijos. El área con resultado de mayor frecuencia resulto Pediatría con el 31.7%, 
además el 96.7% se les establece de 6 a 10 guardias por mes con periodos cortos de 
sueño menores a 6 horas (56.7%).13 
Collanqui M. (Perú 2017) valoró los grados de vulnerabilidad en internos de 
Medicina del Hospital III Goyeneche 2013 ante el estrés, grados de ansiedad y 
depresión. Participaron 52 internos de este Hospital y se aplicó el test de 
vulnerabilidad y bienestar psicosocial de Reinaldo Pérez Lovelle y la escala HADSel, 
de los encuestados 54.90% estuvo conformado mujeres y 45.10% conformado por 
varones, los cuales tenían un rango de edad entre 24y 26 años (56,86%). Dentro de 
este grupo 96.08% fueron solteros, 1,96% casados y en misma proporción 
convivientes. De los cuales 80.39% vive en su hogar, 13,73% vive con su familia y 
5,88% solos. Los resultados obtenidos dieron a conocer que 17,65% de internos son 
poco vulnerables al estrés, 66,67% fue vulnerable y 15,69% vulnerabilidad media. 
Identificaron mediante el test de ansiedad y depresión, niveles leves de ansiedad en 
47,06% de internos y niveles leves de depresión en 21,57%.14 
Valencia C. (Perú 2017) estimó los grados de estrés y los estilos de afrontamiento 
de los internos de medicina en un Hospital Regional en el año 2013. Participaron en 
este estudio 76 estudiantes de séptimo año de Medicina los cuales cursaban por el 
internado en el HRHD. Utilizaron el Cuestionario de Afrontamiento al Estrés (CAE) 
y el EPISTRES, observaron que el sexo femenino tiene más prevalencia en este, con 
una edad media de 25 años, distribuidos 4 áreas de rotación Pediatría, Medicina; 
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Gineco-obstetricia y Cirugía. Observo que existe predominio de estrés en internos 
que cursan por el área de medicina, el cual catalogo como nivel moderado de estrés 
para ambos sexos, dentro de los internos menores de 25 años predomino el estrés 
leve y en los mayores de esta edad el estrés moderado. Dentro de este grupo los 
internos de la UNAS presento mayor porcentaje de estrés moderado y los internos de 
UCSM presentaron en mayor porcentaje estrés leve, estos niveles de estrés estaban 
vinculados con el grado de remuneración que presentaban.15 
Carnero M. (Perú 2017) observo que existe prevalencia y factores 
sociodemográficos vinculados a cuadros de depresión en los internos de medicina de 
un Hospital. Estudio a una población de 124 internos de medicina de ambos 
Hospitales. Dentro del estudio se observó que existía prevalencia de depresión en 
internos de medicina con un 20,17%, de los cuales 16.94% presentan depresión leve 
y 3,23% moderado, en este grupo el aspecto sociodemográfico y la depresión se 
presenta con mayor proporción en el sexo femenino. Concluyo que existe una 
relación relevante entre la procedencia y la depresión (RP=5.30; IC95%: 3.67-
7.66).16 
Solozarno Q (Perú 2017) determino que en el personal de salud de un Hospital 
Regional tenía una alta incidencia y factores asociados a riesgos psicosociales en sus 
distintos componentes, tomando en cuenta sexo y edad y profesiones. Trabajó con 
un grupo 54 trabajadores entre personal médico, obstetras y técnicos de enfermería 
de este servicio excluyendo a los de rotaciones externas y vacaciones. Empleo el test 
Istas 21 y proceso los resultados con el método CopSoq y Excel. De estos 100% se 
encuentra expuesta algún tipo de riesgo psicosocial, 65% del sexo masculino dentro 
de los cuales destaca la profesión médica (51,7%),  los más expuestos resultaron ser 
los menores de 31 años(45%), el ritmo de trabajo presenta un 98.1%, las exigencias 
emocionales 72,2%, conflicto de rol 70,4%, calidad de liderazgo 63% y apoyo social 
de superiores 59.3%. Las conclusiones fueron que toda la población se encuentra 
expuesta, dentro los cuales los varones médicos menores de 31 años son de mayo 
riesgo.5 
Sánchez K. (Perú 2017) determinó la incidencia de estrés laboral y factores 
asociados en el personal de salud de un programa de sistema de atención móvil en el 
año 2015. La población de muestra estuvo conformada de 99 trabajadores 
asistenciales prehospitalarios. Se utilizó dos cuestionarios uno de 9 ítems para 
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recolectar los datos y el cuestionario acoplado de Siegrist y Meter de la universidad 
de Dusseldorf (1998). Los resultados dieron a conocer que del 100% de la población 
estudiada existe una incidencia de estrés laboral de un 68% en personal que brinda 
asistencia pre hospitalario del programa SAMU según la ratio esfuerzo/recompensa 
y un 32% sin estrés laboral, también se demostró que el estrés laboral resulto siendo 
similar en ambos grupos tanto médicos como enfermeras. Concluyó que existe una 
asociación significativa entre el estrés laboral y los factores asociados como 
experiencia laboral, el número de atención por turno y el ser joven.8 
Díaz W. (Perú 2017) determinó el vínculo entre sobrecarga laboral y Síndrome de 
Burnout en el personal del área de emergencia en un Hospital de Trujillo, Perú. 
Trabajo con una población de 35 personas laborando por un mínimo de un año. Los 
instrumentos utilizados fueron un cuestionario para la recolección de datos 
sociodemográficos, escala NASA TLX y el Inventario Maslach Burnout. Los 
resultados demostraron que de la población que resulto sin burnout el 75% 
sobrepasan los 40 años y el 25% son menores de 40 años y de la población con 
burnout 4% son mayores de 40 años y 96 % son menores de 40 años, estadísticamente 
significativo(p<0.001), de igual manera la población femenina presenta mayor 
predisposición con un 78% en comparación con un 22% de varones ,en cuanto a 
carga laboral de la población con burnout 61% tiene niveles de carga mental por 
encima de 1000 y 39% menos de 1000 puntos con significancia estadística 
(p=0.02).concluyo que individuos más jóvenes, con más carga laboral y menos años 
de trabajo existe una asociación significativamente más alta al Síndrome de burnout 
.17 
Los factores de riesgo se les llama a todo momento o situación que eleva las 
posibilidades de una persona a adquirir una enfermedad o algún otro problema de 
salud. Los factores psicosociales son situaciones del organismo que presentan una 
significativa probabilidad de dañar la salud de los trabajadores de diferentes maneras 
ya se física y/o mental dependiendo del método y del proceso de trabajo frente a las 
competencias el trabajador. Por lo tanto, podemos describir a los factores de riesgo 
psicosociales son situaciones con bastante probabilidad de afectar la salud y bienestar 
del trabajador desencadenando tensión y estrés laboral.18,19 
Dentro de la definición de la carga laboral tendremos que es un grupo de 
requerimientos psicofísicos a los cuales se encuentra subyugado el trabajador dentro 
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de todo su horario laboral, también se definen como un grupo de demandas mentales 
y físicas a las cuales se ve sometida un trabajador para poder desempeñar sus labores. 
Dentro de la carga laboral se menciona ciertas dimensionas las cuales son:20 
Carga mental: la cual está sujeta a la carga de tiempo y la clase de información que 
debe tratarse en un centro de trabajo. Hace referencia a los medios mentales al cual 
debe recurrir el trabajador para desarrollar sus tareas; trabajo intelectual que 
implicara una respuesta cerebral estimulada por la carga a la cual se ve sometida en 
empleado al cual debe dar una solución inmediata. 20 
Carga físicas: grupo de requerimientos físicos a los cuales se ve expuesto un 
trabajador o empleado dentro de su horario de labor, esta engloba tanto a las posturas 
tomadas, movimientos, esfuerzo físico y desplazamiento que realice el trabajador en 
su entorno laboral, la evaluación de la carga física determinara el límite de exigencia 
física impuesta por la tarea que está desempeñando el empleado y de esta manera 
poder determinar si está dentro de los limites fisiológicos y biomecánicos de lo 
contrario sobrepasar con estas capacidades físicas se tornaran en un riesgo para la 
salud. 20 
Respecto a la carga laboral se tienen diferentes aspectos los cuales influyen en cierta 
manera sobre el nivel de estrés dentro de estos aspectos tenemos los horarios de 
trabajo variable, sobrecarga de tareas cotidianas, largas horas de jornada y periodos 
de guardia extensos, comunes ambiente laboral del médico, durante su formación y 
a lo largo de su profesión. Esta carga laboral muchas veces excesiva condicionara a 
una pérdida de sueño, disrupción del ritmo circadiano y fatiga. También incluyendo 
a los estudiantes de medicina.21 
Está documentado que la falta de sueño o la interrupción de esta causa un déficit de 
atención, perdida de concentración, reacción y memoria, que podrían poner en riesgo 
su desempeño laboral y por ende poner en peligro la salud del paciente. Tanto la falta 
del sueño como los turnos nocturnos extensos conllevan a secuelas en el área de salud 
mental del personal médico. Se ha observado la presencia de cambios de humor, 
depresión, incremento del estrés y aumento de la ingesta de alcohol. También se hace 
mención a la presencia de repercusiones en su vida familiar y social.22 
El estrés laboral viene a ser un desequilibrio entre el trabajador y su entorno laboral, 
o se podría definir también como una respuesta, vale decir como tensión o fuertes 
demandas para el personal y pueden desgastar sus recursos de afrontamiento, siendo 
9 
 
uno de los principales riesgos psicosocial, propio de las organizaciones laborales 
donde el trabajo mental sobrepasa el trabajo físico a la que el trabajador no responde 
de manera satisfactoria favoreciendo así el estrés.23 
El estrés viene a ser una respuesta adaptativa del organismo ante un momento o 
situación donde exista presión o amenaza externa. Dentro del concepto de estrés se 
sabe que es una correlación entre la persona y el ambiente, donde la persona percibe 
los cambios en su medio ambiente y si estos cambios representan un riesgo para su 
bienestar dependiendo si estos sobrepasan o igualan a sus recursos para enfrentarlos. 
Cualquiera sea el caso pensar en el estrés es imaginar en algo que causara daño ya 
sea el fallecimiento de reciente de un ser querido, en la pérdida del empleo, 
enfermedades y malas experiencias. 24 
Pero en cualquiera de los casos será perjudicial o nocivo para el ser humano, ya que 
son una de las causas para el dolor de cabeza, indigestión, resfríos frecuentes, dolor 
de cuello y espalda e infelicidad con las personas más cercanas; también puede causar 
en la persona incapacidad en al ámbito laboral, provocar crisis nerviosa recurrentes, 
depresión, ansiedad, asma, alteraciones gastrointestinales, inmunológicas e incluso 
muerte por ataque cardiaco. Estas alteraciones que se llevan a cabo entre estrés y 
enfermedad es un resultado en la alteración de la alostasis, la cual hace referencia a 
los cambios fisiológicos que suceden en el cuerpo con la finalidad de mantener una 
homeostasis frente a los diversos estímulos estresores que acontezcan, este sistema 
alostático se pone en funcionamiento gracias a la acumulación de eventos estresores 
los cuales dan lugar al desgaste de los tejidos y órganos, culpables de la aparición de 
enfermedades a largo plazo. Estos eventos estresores provienen de tres fuentes 
básicas el cuerpo, el entorno y los pensamientos.25 
Dentro de la clasificación del estrés encontraremos que se dividen según sus efectos, 
duración y contesto. 
Según su efecto: Eutres: también conocido como estrés positivo, permite al individuo 
llegar al placer y adaptarse al entorno y medio ambiente liberando una respuesta 
agradable o placentera. Distress: también conocido como estrés negativo, aquel que 
es perjudicial y desagradable. Este genera una gran sobrecarga de trabajo no 
asimilable desencadenando un desbalance fisiológico y psicológico que acaba 




Según el tiempo: Estrés agudo: Es una forma común de estrés. Proviene de las 
demandas expuestas del individuo en un momento dado siendo estas en pequeñas 
dosis, pero agotador. Estrés crónico: Es aquel que aparece y va en incremento al pasar 
los días, este tipo de estrés es más perjudicial para el cuerpo, la mente y la vida. 
Aparece en diferentes momentos y circunstancias las cuales pueden ser una carga de 
trabajo elevada, problemas económicos, problemas familiares. También podemos 
encontrar que existen factores que desencadenan el estrés dentro de los cuales 
encontraremos a los biológicos (embarazo, accidentes, enfermedades), psicológicos 
(sentimiento de inferioridad, temor al error, inseguridad), socioculturales (divorcio, 
problemas familiares, religiosos, problemas laborales, conflictos interpersonales).26 
También mencionaremos al estrés laboral, el cual es un fenómeno personal y social 
que se presenta cada vez con más frecuencia, con implicancias de importancia dentro 
del campo individual y organizacional; a nivel individual puede perjudicar al 
individuo en el ámbito físico y psicológico. A nivel colectivo puede perjudicar y 
deteriorar la salud organizacional, causando invalidez psicológica y fisiológica.26 
Dentro de los tipos de estrés laboral tenemos: Episódico: ocasionado por algo no 
previsto y de fuerte magnitud, pero de corta duración pondremos de ejemplo un 
despido de trabajo. Crónico: aparece cuando el individuo se encuentra sometido 
muchas veces a las siguientes situaciones: Sobrecarga de trabajo y ambiente laboral 
inadecuado, Responsabilidades y decisiones muy importantes. También se 
presentarán manifestaciones cognitivas (indecisión, baja concentración, 
desorientación), motora (temblor, tartamudeo, explosión emocional, falta de apetito), 
fisiológicas (taquicardia, aumento de presión arterial, sudoración, taquipnea, 
aumento de glucemia, dilatación pupilar). Dentro de las consecuencias del estrés 
tendremos las sociales, económicas y de salud.26  
 
El problema planteado fue: ¿Existe relación existe entre la carga laboral y el 
nivel de estrés en internos de medicina del Hospital Regional Docente De 
Trujillo 2019?  
 
Se decidió este trabajo porque desde un punto de vista técnico la esencia de la labor 
medica es brindar al paciente un trato optimo y de calidad, para lo cual el personal 
médico (residentes, internos de medicina y médicos) además de buenos 
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conocimientos tiene que poseer un equilibrio mental y físico lo que es indispensable 
para brindar atención de calidad a los usuarios. 
Durante la labor diaria del personal de salud se observa que está sujeta a diversas 
tipos de situaciones, estas en gran parte son generadoras de estrés, lo cual generara 
agotamiento, mal humor y baja calidad en la labor medica del cuidado y atención de 
los pacientes, por lo tanto es necesario que se conozcan los factores que están 
vinculados a la aparición del estrés y la magnitud de la misma, porque al identificar 
y evaluar los niveles de estrés nos permitirá la formulación de estrategias para el 
afrontamiento y manejo del estrés, ya que estos afectaran la estabilidad emocional 
del personal médico, disminuyendo su rendimiento y desempeño laboral. Se ha 
observado que la carga laboral dentro de los factores psicosociales es una de las 
causas que conllevan a un incremento considerable de estrés en los internos de 
medicina considerando el lugar donde estos se desenvuelvan laboralmente y la 
calidad de ambiente laboral que tengan. 
El presente proyecto está ubicado dentro del campo de la salud mental que es una 
parte de la salud pública y ocupacional, el cual contribuirá al personal médico. 
Este trabajo se realizó con la finalidad de conocer la incidencia del riesgo de la carga 
laboral sobre los niveles de estrés en los internos de medicina y cómo influyen en su 
salud tanto física como mental y cómo actuar para poder identificar, localizar, medir, 
valorar y controlar esta carga laboral. Por otra parte, también buscar la manera de 
poder dirigir a las autoridades que sean competentes para la introducción de normas 
que puedan ayudar a generar planes y medios de tal manera que se pueda disminuir   
la carga de estrés laboral y los posibles accidentes que esto puede ocasionar. 
En el ámbito académico los resultados de la investigación podrán aportar y favorecer 
en cuanto a conocimientos y dar a entender cuáles podrían ser las consecuencias entre 
ellas las implicancias en la atención hacia el usuario, así también poder socializar 
con las entidades formadoras de profesionales y tratar de preparar a los estudiantes 
para que puedan en un futuro enfrentar de manera positiva las responsabilidades que 
demanda su profesión. 
Desde el punto de vista metodológico los resultados obtenidos nos serán útiles como 
antecedentes para investigaciones futuras las cuales están relacionadas con el tema 





La hipótesis que se generó del problema fuero: H1: Si existe relación directa entre 
la carga laboral y el nivel de estrés en internos de medicina del Hospital Regional 
Docente De Trujillo 2019. 
 
Por lo que el objetivo general de este estudio fue: Determinar la relación entre la 
carga laboral y los niveles de estrés en internos de medicina del Hospital Regional 
Docente de Trujillo, 2019.  
 
Los objetivos específicos fueron: Determinar los niveles de estrés en los internos de 
medicina. Determinar el nivel de carga laboral que existe en los internos de medicina. 
Identificar las características de los internos según carga laboral. Identificar las 
características de los internos según nivel de estrés. 
 
II. MÉTODO  
2.1 DISEÑO DE INVESTIGACIÓN Y TIPO DE INVESTIGACIÓN 
El tipo de investigación fue: Aplicado. 28 
El diseño de investigación fue: Descriptivo, correlacional, transversal, cualitativo.28 
 
2.2 VARIABLE DE OPERACIONALIZACIÓN 
 Variable: 
 V1.- La carga laboral 
 V2.- Nivel de estrés. 
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2.3 POBLACIÓN, MUESTRA Y MUESTREO 
Población: formada por 90 internos de medicina del Hospital Regional Docente De 
Trujillo.28 
MUESTRA 
Tamaño de muestra: Formada por 90 internos de medicina. 
Unidad De Análisis: Cada uno de los internos de medicina que cumplió con los 
criterios de inclusión.29 
Tipo de muestreo: Censal 29 
CRITERIOS DE SELECCIÓN: 
Criterios de inclusión: Internos de medicina que acepten formar parte del estudio. 
Internos de medicina con más de 2 meses de antigüedad en el Hospital  
Criterios de exclusión: Internos de medicina que se encuentren con algún tipo de 
tratamiento o consumo de ansiolíticos. 
 
 
2.4 TÉCNICAS E INSTRUMENTOS DE RECOLECCIÓN DE DATOS, VALIDEZ Y 
CONFIABILIDAD 
La técnica: la técnica empleada fue la encuesta una para medir carga laboral “valoración de 
carga laboral” y para medir los niveles de estrés “Test Medic-estrés”. 
Procedimiento: Se solicitó permiso al Hospital Regional Docente De Trujillo los cuales 
demoraron un aproximado de 4 semanas para poder aplicar y encuestar a cada interno de 
medicina, este procedimiento llevo un tiempo de aproximado de 2 meses, empleando por 
cada entrevistado un aproximado de 2 días tomando en cuenta el tiempo y la disposición de 




Instrumento: Para cuantificar la variable de carga laboral en el presente trabajo se aplicó el 
cuestionario “valoración de carga laboral”, estructurado por 36 preguntas, divididas en 27 
para carga mental y 09 para carga física 20 
Nuestra variable fue cuantificada como: alto, medio y baja carga; obtenidos por la suma de 
todas las preguntas presentadas en el cuestionario. Con valores por resultado de: 
● Carga laboral alta: 97 a 144 puntos. 
● Carga laboral media: 49 a 96 puntos. 
● Carga laboral baja: ≤ o igual a 48 puntos. 
Para cuantificar la variable nivel de estrés se empleará el presente trabajo el cuestionario 
“Test Medic-estrés”. Conformado por 35 ítems compuesta por 5 dimensiones (factores 
físicos, organizacionales, individuales, interpersonales, psicológicos)27 
 Nivel de estrés Leve: 35-64 puntos. 
 Nivel de estrés Moderado: 65- 94 puntos. 
 Nivel de estrés Severo: >95 puntos. 
 
VALIDACIÓN Y CONFIABILIDAD DEL INSTRUMENTO: 
el instrumento “valoración de carga laboral” fue validado mediante un 
discernimiento de 5 jurados, luego aplicaron una prueba binominal, para comparar 
el valor calculado (V.C= 8.88) con el valor total (V. T= 1.64), determinando que el 
instrumento era idóneo.20 
Determinaron la confiabilidad del instrumento aplicando una prueba piloto con el 
37.5% lo cual representa 15 estudiantes, ulteriormente aplicaron el Alfa de Cronbach 
dando como resultado 0.807, el cual indica fuerte confiabilidad del instrumento.20 
Validaron el instrumento “Ítems Medic-estrés” para determinar si las preguntas 
propuestas reflejan el dominio de contenido (conocimiento, habilidades o destrezas) 
que se desea medir y determinaron que el cuestionario es válido. Para lo cual se 




 Los resultados obtenidos se realizaron bajo el programa SPSS, con el método de 
Alfa de Crombach, arrojando una confiabilidad de 0.940, lo que refiere una alta 
consistencia interna, aceptando el instrumento como confiable.27 
 
2.6 ASPECTOS ÉTICOS 
En el presente trabajo se respetaron los principios descritos en la declaración de 
Helsinki, poniendo en práctica los siguientes principios el numero 8 el cual es el 
respeto sobre los participantes de la investigacion,9 correcta evaluación por parte de 
personal médico calificado al formular las respectivas preguntas,10 manteniendo una 
adecuada norma y estándares ético legales nacionales e internacionales,12 
supervisión en la realización del trabajo por un especialista,13 todos los relacionados 
con esta investigación podrán tener un adecuado acceso a la misma, todos estos 
principios relacionados con la confidencialidad, no vulneración de los derechos e 
intereses de los participantes y protección de los mismos en todo ámbito, teniendo en 






2.5 MÉTODO DE ÁNALISIS DE DATOS 
Para el análisis de cada uno de las variables se utilizó el programa SPSS V. 26 
mediante esta herramienta se pudo obtener los porcentaje y frecuencias mediante el 
empleo de tablas de frecuencia para de esta manera observar las características de los 
sujetos en función de las variables de estudio 
Para la comprobación de la hipótesis se usó el método estadístico del Chi Cuadrado, 
debido a que la finalidad fue establecer la relación de las dos variables a un nivel de 




Tabla 1: Relación entre la sobre carga de nivel laboral y nivel de estrés en internos 
del Hospital Regional Docente de Trujillo.2019 
ESTRES CARGA LABORAL    
Total % 
Chi 
Cuadrado  Sig. MEDIA % ALTA % 
MODERADO 14 15.6% 3 3.3% 17 18.9% 
4.36 0.037 SEVERO 40 44.4% 33 36.7% 73 81.1% 
Total 54 60.0% 36 40.0% 90 100.0% 
 Fuente: cuestionario aplicado a los internos 
 
Tabla 2: Sexo de los internos según carga laboral en el Hospital Regional docente 
de Trujillo.2019 
Fuente: Cuestionario aplicado a los internos 
 




EDAD MEDIA ALTA TOTAL  
23-24 17 18.89% 5 5.56% 22 24.44% 
25-26 34 37.78% 25 27.78% 59 65.56% 
27-31 3 3.33% 6 6.67% 9 10.00% 
Total 54 60.00% 36 40.00% 90 100.00% 
Fuente: Cuestionario aplicado a los internos 
 
CARGA LABORAL 
SEXO           MEDIA ALTA    TOTAL 
F 29 32.22% 19 21.11% 48 53.33% 
M 25 27.78% 17 18.89% 42 46.67% 
Total 54 60.00% 36 40.00% 90 100.00% 
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Tabla 4: Sexo de los internos según nivel de estrés en el Hospital Regional docente 
de Trujillo.2019 
 
NIVEL DE ESTRÉS 
SEXO MODERADO SEVERO TOTAL  
F 9 10.00% 39 43.33% 48 53.33% 
M 8 8.89% 34 37.78% 42 46.67% 
Total 17 18.89% 73 81.11% 90 100.00% 
Fuente: Cuestionario aplicad a los internos 
Tabla5: Edad de los internos según nivel de estrés en el Hospital Regional docente 
de Trujillo.2019 
 
NIVEL DE ESTRÉS  
EDAD MODERADO SEVERO TOTAL  
23-24 8 8.89% 14 15.56% 22 24.44% 
25-26 6 6.67% 53 58.89% 59 65.56% 
27-31 3 3.33% 6 6.67% 9 10.00% 
Total  17 18.89% 73 81.11% 90 100.00% 
Fuente: Cuestionario aplicado a los internos 
IV. DISCUSIÓN 
En la tabla 1 se puede observar que el 100% tuvo carga laboral, de ellos 60% tuvo 
carga laboral moderada, ninguno percibió carga laboral baja 
El 100% tuvo estrés siendo el estrés severo el predominante 81.1%, tampoco 
evidenciamos estrés leve  
El 44% de internos tuvo carga laboral media y estrés severo, seguido del 36.7 que 
percibió carga laboral alta y estrés severo (chi2: 4.36 y p: 0.037) 
Resultados similares a los propuestos por Cortaza L. et al. Donde se menciona que 
100% de los trabajadores estudiados presentaban estrés, 65% lo manifiestan con 
menos frecuencia y 34% con más frecuencia. De estos 48.8% es el factor de carga 
laboral alto, 29.3% los problemas personales de cada individuo, demostrando que 
existe una relación de la carga laboral y el nivel de estrés. 
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Por otro lado, Aldrete M. estudio una población de 162 personales de salud, 47,5% 
presentaron alta exigencia laboral e inadecuadas condiciones de trabajo.36.4% 
presentan estrés, ocasionándoles problemas para poder conciliar el sueño o 
despertarse durante la noche, cefaleas, acidez y ardor de estómago. Dando a conocer 
de igual manera la influencia que tiene la carga laboral alta como factor importante 
para el desarrollo de estrés. 
De igual manera Lima J. estudió en una población de 134 profesionales del sector 
salud. Dando como resultado que dentro de las dimensiones del estrés 30,8% lo 
presentaban trabajadores con alta exigencia, 23.8% en baja exigencia. Se menciona 
de una prevalencia de burnout de 55.3%, con un estado laboral de alta exigencia 
(p=0,006). Similares al estudio en cuestión 
Del mismo modo Fernández M. estudio que en una población de 42 internos de 
medicina de un hospital universitario 78% se encontraba en una categoría 
desfavorable en todas las dimensiones de CoqSoq-ISTAS21, con un 90% 
desfavorable en exigencias psicológicas. 45% presento agotamiento emocional a más 
carga laboral. Resultados congruentes con el estudio propuesto. 
 
En la tabla 2 se puede observar que del 100% de la población estudiada según el 
sexo, la población con mayor porcentaje de carga laboral entre media 32.22% y alta 
21.11%, se encuentra en el sexo femenino 53,33%. 
Solorzano K. en su estudio observacional, descriptivo de corte transversal en una 
población de 54 trabajadores de salud observo que 100% se encuentra expuesto a un 
nivel de estrés laboral, 65% con prevalencia en el sexo masculino. Siendo la 
profesión médica la más expuesta con 51.7%. Resultados similares a los expuestos 
en este proyecto 
En la tabla 3 se puede observar que del 100% de la población estudia según la edad, 
la población con mayor porcentaje de carga laboral entre media 37.78% y alta 
27.78% se encuentra entre 25 y 26 años 65.56%. 
Collanqui M. encuesto a 51 internos, 54.90% mujeres y 45-10% varones con edad 
predominante entre 24y 26 años 56.86%. De los cuales 17.65% eran poco vulnerables 
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al estrés, 15.69 medianamente vulnerables y 66.7% con alta vulnerabilidad al estrés, 
según el nivel de exigencia al cual se encontraban expuestos. Demostrando una 
correlación entre la carga laboral y el nivel de estrés al cual se encuentran sometidos. 
En la tabla 4 se puede observar que del 100% de la población estudiada según el 
sexo, la población con mayor porcentaje de niveles de estrés entre moderado 10% y 
severo 43.33%, se encuentra en el sexo femenino 53.3%. 
Por otro lado, Valencia C. realizo un estudio en 76 internos de medicina de un 
Hospital, con un predominio de estrés en el sexo femenino, con una edad promedio 
de 25 años presentando estrés moderado en un 50 % en mujeres y 41,18% en varones 
todos relacionados con el servicio el que rotaban y la carga laboral a la que estaba 
expuestas tanto dentro como fuera del hospital, concluyeron que a mayor carga 
laboral mayor estrés. 
En la tabla 5 se puede observar que del 100% de la población estudiada según la 
edad, la población con mayor porcentaje de niveles de estrés se encuentra entre 25-
26 años para el estrés severo 58.89% y 23 -24 años para estrés moderado 6.67%. 
Por otro lado, Carnero M (16) también encontró en el estudio que realizo en 124 
internos de medicina de dos hospitales, la prevalencia de depresión con un 20.17%, 
de los cuales 16.94% presentan depresión leve y 3.23% moderada, con una mayor 
prevalencia en el sexo femenino con un 80.6% en relación con el masculino 78.9%. 
Dando a conocer un alto índice de depresión en internos de medicina los cuales de 
igual manera con llevan a un cierto grado de estrés a corto o largo plazo. 
V. CONCLUSIONES 
1. Como se observó en el presente trabajo existe una relación directa entre la carga 
laboral y el nivel de estrés en internos de medicina del Hospital Regional Docente 
De Trujillo, ya que mayor cantidad de carga laboral el individuo presenta un mayor 
nivel estrés. 
2. Se observó en el presente trabajo que 60% de internos presentan carga laboral alta y 
15.6% carga laboral media y ninguno percibe carga laboral baja.  
3. Se observó en el presente trabajo que existe un nivel de estrés severo en 81.1% y 





Efectuar más estudios relacionados entre carga laboral y el nivel de estrés en internos 
de medicina, así como en todo el personal de salud del establecimiento. 
Crear programas que ayuden al manejo de estrés del personal de salud de nuestro 
nosocomio. 
Evaluar al personal de salud durante sus prácticas y labores diarias en el año para 
detectar el grado de afectación del estrés. 
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